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ExecuƟve Summary 
As we close 2015, the  Insurance Fraud Bureau (IFB) enters  its 25th year of fighƟng 
insurance  fraud  in MassachuseƩs.   When  the  IFB first opened  its doors  in 1991,  it 
started with four employees.  This year we have a full complement of 55 employees, 
represenƟng one of the largest and most successful fraud bureaus in the country.   
The main oﬃce in Boston is complemented by Community Insurance Fraud IniƟaƟve 
oﬃces in six other locaƟons focusing on fourteen diﬀerent communiƟes where fraud 
had been prevalent.   The pages  that  follow demonstrate  the  remarkable  improve‐
ment we have seen in those ciƟes over the last twelve years as a result of this eﬀort. 
Working with  the AƩorney General,  the United States AƩorney  in Boston, and nu‐
merous District AƩorneys, we conƟnue to bring insurance fraud cases to prosecuƟon 
spanning workers’ compensaƟon, automobile insurance, health insurance, and many 
other lines. 
Our staﬀ of dedicated professionals is proud of the work we do.  It benefits business‐
es and consumers  in  the Commonwealth, and  it benefits  insurers by providing  the 
ulƟmate deterrent firewall which every fraud scheme must encounter. 
 
Daniel Johnston 
ExecuƟve Director 
  2015 IFB ANNUAL REPORT            2
 
206 cases were recommended for prosecuƟon to the oﬃces of the AƩorney General, United States AƩorney 
and District AƩorneys. 
141 individuals were charged including: 
 A Wilmington man  indicted  in connecƟon with collecƟng more than $26,000  in disability benefits while 
he allegedly conƟnued to work.   
 A Ludlow doctor arraigned on larceny and filing a false health care claim aŌer he allegedly billed paƟents 
for services rendered when he was out of the country in Japan.  
 A Somerville  insurance agent arraigned  for allegedly cashing client checks  for  insurance premiums and 
failing to remit payments to the corresponding carriers. 
 A Middleton  contractor  indicted  in  connecƟon with an alleged  false workers’  compensaƟon  claim and 
registering a motor vehicle improperly to avoid premiums.   
 Details on addiƟonal cases can be found on the IFB website and in issues of focusFraud. 
218  individuals  reached  a final disposiƟon  (including 30  convicƟons and 72  conƟnued without a finding).  
Final resoluƟons include:  
 Four  family members who operated a  temporary employment agency  in  Lowell  sentenced on  charges 
relaƟng to a scheme to hide over $25 million in employee wages from the IRS and their workers’ compen‐
saƟon  insurer.   Sentences ranged from one year to 80 months  imprisonment.   The defendants were or‐
dered to pay, jointly and severally, over $6 million in back taxes and workers’ compensaƟon premiums.   
 A Quincy man who worked under a false idenƟty to fraudulently collect benefits.  He pleaded guilty and 
was sentenced to four years probaƟon and ordered to pay more than $28,000 in resƟtuƟon.   
 The former owner of a Malden chiropracƟc pracƟce who pleaded guilty to filing fraudulent personal fed‐
eral tax returns.   He was sentenced  in January 2016 to a year  in prison and ordered to pay $202,270  in 
resƟtuƟon.   The  former chiropractor, who was barred  from working as a chiropractor, used  the names 
and tax idenƟficaƟon numbers of licensed chiropractors for billing purposes, causing the insurance com‐
pany payors to report the payments to the Internal Revenue Service as income to his subcontractors.  
 A Norwell woman who pleaded guilty to leaving the scene of an accident and was placed on probaƟon for 
18 months.  The woman reported her vehicle was hit‐while‐parked when she was the one who struck an‐
other vehicle and fled the scene.   
 A Framingham construcƟon company owner who pleaded guilty to misclassifying employees and hiding 
payroll  to  evade  insurance premiums.   He was  sentenced  to five  years probaƟon  and ordered  to pay 
$190,000 in resƟtuƟon.   
 A former Georgetown insurance salesman who pleaded guilty to tax evasion in connecƟon with the theŌ 
of more than $470,000 that he stole from three clients.  In March 2016 he was sentenced to 18 months in 
prison and ordered to pay $613,806 in resƟtuƟon.   
Highlights of 2015 
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 A Boxford contractor who pleaded guilty to failure to provide workers’ compensaƟon insurance.  He pro‐
vided  false cerƟficates of  insurance  to approximately  ten clients.   He was sentenced  to serve 3  to 3 ½ 
years in state prison.   
 A Brookline doctor who pleaded guilty to running an intricate Medicaid fraud scheme involving millions of 
dollars in taxpayer funds.   He was sentenced to 360 days in the House of CorrecƟon, with 11 months to 
serve and the balance suspended for 10 years.   He agreed to surrender his medical license.  The doctor 
and his business were ordered to pay, jointly and severally, $9.3 million in resƟtuƟon.   
 Details on addiƟonal cases can be found on the IFB website and in issues of focusFraud. 
A  joint  collaboraƟon of  the  IFB, New England Chapter of  InternaƟonal AssociaƟon of Special  InvesƟgaƟon 
Units (NEIASIU) and the NaƟonal Insurance Crime Bureau (NICB) provided a training seminar on topics includ‐
ing automobile, workers’ compensaƟon, and provider fraud.  The IFB provided speakers for training sessions. 
The IFB oﬀered  its  30th  seminar  in  2015.    The  seminar, on workers’  compensaƟon premium  evasion  and 
claimant fraud, aƩracted 125 parƟcipants. 
Training,  through aƩendance at seminars and workshops,  remains an  important aspect  in maintaining  the 
highest  level of  invesƟgaƟve skill and knowledge.   In 2015, IFB staﬀ aƩended the annual conferences of the 
New England AssociaƟon of Insurance Fraud InvesƟgators (NEAIFI), the NaƟonal AssociaƟon of CerƟfied Fraud 
Examiners (CFE), the InternaƟonal AssociaƟon of Special InvesƟgaƟon Units (IASIU), the NaƟonal Health Care 
AnƟ‐Fraud AssociaƟon  (NHCAA) and the  InternaƟonal AssociaƟon of Law Enforcement  Intelligence Analysts 
(IALEIA), as well as local NaƟonal White Collar Crime Center (NWCCC), New England State Police InformaƟon 
Network (NESPIN), Boston Chapter CFE and NEAIFI training workshops, and training provided by local detec‐
Ɵves and police chiefs associaƟons. 
In 2015, IFB management parƟcipated in and/or presented at the Fraud Directors Conference, the Insurance 
Fraud Management Conference, the  Iron Workers/IMPACT Labor Management Conference, Global Baggage 
Claims and Fraud Conference, insurance companies and local police new recruit and roll call training. 
The InternaƟonal AssociaƟon of Auto TheŌ InvesƟgators (IAATI) presented its Insurance InvesƟgaƟon of the 
Year Award to members of the Northwestern District AƩorney’s Oﬃce, MassachuseƩs State Police, Depart‐
ment of Homeland Security, New York City Police Department and the IFB Western MassachuseƩs CIFI for an 
invesƟgaƟon that culminated in the indictments of 48 individuals charged with over 300 counts of insurance 
fraud, perjury and conspiracy.   
In 2015,  the  IFB was  invited  to  join  the FBI Health Care Fraud Task Force, a mulƟ‐agency collaboraƟon de‐
signed to combat health care fraud and to encourage communicaƟon and coordinaƟon among federal, state, 
and local law enforcement agencies. The IFB was also asked to join the Northwestern District AƩorney’s Pre‐
scripƟon Drug Task Force and to provide a presence on the Fraud SubcommiƩee of the Workers’ Compensa‐
Ɵon RaƟng & InspecƟon Bureau.   
New billboards went on display along the highways leading into MassachuseƩs for four weeks at the end of 
2015. 
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A total of 3,658 referrals from all referral sources were received at the IFB in 2015.  The primary source 
of referrals are from insurance carriers; 2,993 referrals were received through direct submission by the 
insurance carrier or funneled through the websites of the NaƟonal Insurance Crime Bureau and the Na‐
Ɵonal AssociaƟon of Insurance Commissioners.  Carriers are also encouraged to submit informaƟon elec‐
tronically, either via mail (CD or flash drive) or secured email to referrals@iĩ.org.   
Other sources of reports of suspected  insurance fraud  include  law enforcement and public agencies as 
well as the general public.  Private ciƟzens are encouraged to report possible fraud to the IFB hotline at 
1‐800‐32FRAUD or through the IFB website at www.iĩ.org.   
All referrals are evaluated to determine the most viable for successful prosecuƟon and the total impact 
of  the case.   Referrals may be declined  for  invesƟgaƟon due  to  lack of evidence of criminal  insurance 
fraud or insuﬃcient informaƟon provided with the referral.  InformaƟon from referrals may also be for‐
warded to another agency beƩer equipped to handle the allegaƟon. 
Since incepƟon of the IFB, more than 67,300 referrals have been received.  Automobile claims conƟnue 
to  comprise  the majority of  referrals and account  for approximately 73 percent of  the  total number.  
Workers’ compensaƟon referrals typically involve higher dollar impact. 
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Referral Summary 
     Referral AcƟvity in 2015 
     Referrals Received by Year 
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3,658 
2,345 
1,313 
Auto   2,750 
W/C Clmt      207 
W/C Prem        89 
Other      612 
Total   3,658 
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Case Summary 
Of  the 1,119 cases under  invesƟgaƟon  in 2015, 
206 were  recommended  for prosecuƟon.   Cases 
that did not meet  the burden of proof  required 
were closed without prosecuƟon.    
InvesƟgaƟve  case  workloads  change  daily  with 
new cases created, assigned for invesƟgaƟon and 
closed.  The caseload for an invesƟgator includes 
cases  under  acƟve  invesƟgaƟon  and  cases  re‐
ferred  to prosecuƟon.   Working with  the prosecutor may  involve  locaƟon of witnesses, witness  inter‐
views, delivery of subpoenas and pursuing addiƟonal avenues of invesƟgaƟon. 
Timelines  for cases  in wait or assigned status are  influenced by  the  loss  locaƟon and  the  type of case.  
Cases in the task forces (CIFIs) move faster through the process due to the type of fraud and the working 
relaƟonship with  local police and prosecutors.   InvesƟgaƟons dealing with alleged provider fraud, work‐
ers’ compensaƟon premium and claimant fraud, and other types of insurance fraud can be more complex 
in nature.   These cases are usually recommended for prosecuƟon to the oﬃces of the AƩorney General 
and United States AƩorney and may take longer to move through the process.   
The following table depicts, for year‐end 2015, the number of cases in inventory waiƟng to be assigned to 
an invesƟgator and cases that are acƟvely being worked.   
Unit/Task Force 
Cases in 
Wait 
Cases  
Assigned 
Cases at a  
Prosecutor's 
Oﬃce  AcƟve Cases 
              
  General Unit  303  68  23  91 
  Provider Fraud Unit  74  26  17  43 
  W/C Claimant Unit  22  18  5  23 
  W/C Premium Evasion Unit  42  30  29  59 
  Boston CIFI  237  35  48  83 
  Brockton CIFI  23  6  23  29 
  Chelsea/Revere CIFIs  16  2  7  9 
  Lawrence/Lowell CIFIs  44  26  26  52 
  Lynn CIFI  110  13  12  25 
  New Bedford/Fall River CIFI  196  24  32  56 
  Randolph CIFI  42  2  20  22 
  Western MassachuseƩs CIFI  295  55  66  121 
  Worcester CIFI  54  11  19  30 
         
  Total  1,458  316  327  643 
     Case Status by Unit/Task Force as of December 31, 2015 
Created Closed
without
Prosecution
Referred Complete
with
Prosecution
Declined for
Prosecution
980 
573 
206  210 
40 
Case Activity in 2015
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Community Insurance Fraud IniƟaƟves 
The Community  Insurance Fraud  IniƟaƟves 
(CIFI) conƟnue to successfully fight  insurance 
fraud at  the  local  level.   While emphasis  re‐
mains  on  automobile  invesƟgaƟons  within 
each  CIFI  town,  some  jurisdicƟons  have  ex‐
panded  to  invesƟgate  workers’  compensa‐
Ɵon, property and provider fraud at the  com‐
munity  level.    In  addiƟon,  some  CIFIs work 
with  surrounding  police  departments.    The 
largest CIFIs are in Boston and Western Mas‐
sachuseƩs.    Boston  handles  automobile  in‐
surance  fraud  cases  throughout  Boston  and 
its various neighborhoods.  The Western MassachuseƩs CIFI invesƟgates alleged fraud in the western part 
of the state, with emphasis on Hampden and Western MassachuseƩs counƟes.  A few CIFI success stories 
from 2015 follow. 
An EvereƩ woman was found guilty of  insurance fraud charges.   She was sentenced to one year  in the 
House of CorrecƟon,  suspended  for  two years and ordered  to pay  resƟtuƟon and perform  community 
service.   The woman claimed she was standing  in the driveway of her mother's Revere home when she 
was struck and injured by her uncle’s truck as he was backing up.  Three witnesses at the scene disputed 
her claim.  
A Norwood man was found guilty of insurance fraud charges and was sentenced to probaƟon.  He report‐
ed to his insurer that while operaƟng his vehicle he allegedly struck a buﬀalo that had wandered on the 
roadway and which he claimed had escaped from a nearby farm.  There was no evidence that his vehicle 
had struck an animal but the damage to the frontend was consistent with striking a stone wall.  A check 
with  the nearby  farm confirmed  that  they had no buﬀalos and  the  two steer on  the property were se‐
cured and had not escaped.   Plus, a veterinarian examined the animals and stated that they showed no 
signs of trauma or injury.  
A PiƩsfield man pleaded guilty  to  insurance  fraud and was sentenced to six months, suspended,  in  the 
House of CorrecƟon.  His girlfriend admiƩed to suﬃcient facts.  The man claimed a muﬄer shop neglect‐
ed to replace an oil drain plug aŌer an oil change which caused his engine to seize.  He submiƩed a negli‐
gence claim against the muﬄer shop.   Evidence revealed the vehicle was already  in poor repair and the 
invoices purportedly from the muﬄer shop were falsified. 
A Charlton woman admiƩed to suﬃcient facts on charges of idenƟty fraud and insurance fraud.  The case 
was conƟnued without a finding for two years; she was ordered to pay $4,101 in resƟtuƟon.  The woman 
and her minor son were passengers in a vehicle that slid oﬀ the road in icy condiƟons and struck a tree.  
The woman claimed and sought treatment for alleged injuries and loss of work.  A leƩer she alleged was 
from her son’s pediatrician’s oﬃce was falsified and a second document presented in support of her disa‐
bility claim was signed by a medical doctor who had been deceased for four years.     
2015 Case and ProsecuƟon AcƟvity by CIFI 
0 10 20 30 40 50
Worcester
Western Massachusetts
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New Bedford/Fall River
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Lawrence/Lowell
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ProsecuƟon Summary 
When  the  IFB case  invesƟgaƟon  is complete and a determinaƟon  is made  that suﬃcient evidence has 
been gathered, a recommendaƟon is made to a prosecutorial oﬃce.  The decision to recommend a case 
to the oﬃce of the AƩorney General, United States AƩorney or a District AƩorney depends on the type, 
complexity and prosecutorial jurisdicƟon of the case.  ProsecuƟon acƟvity may result in complaints issued 
or indictments returned.  A case may conclude quickly as in single‐vehicle, single‐subject cases.  However, 
in many instances, it may take months or years to achieve final disposiƟon.   
Cases Referred to  
ProsecuƟon 
In 2015,  IFB  referred 206  cases  to prosecu‐
tors.   CIFI‐related case acƟvity makes up the 
largest  number  of  cases.    These  cases  are 
predominantly  staged  automobile  theŌ, hit‐
while‐parked,  and  single‐subject  cases.    In 
2015, there were 186 cases referred to oﬃc‐
es of District AƩorneys.   
Five cases were referred to the United States 
AƩorney’s  oﬃce  and  fiŌeen  to  the Massa‐
chuseƩs AƩorney General’s oﬃce. 
Of the 206 cases referred to all prosecutors, 
180 were classified as automobile, twelve 
workers’ compensaƟon and fourteen other 
(such as medical/health, provider, agent, 
property, commercial, life  and disability). 
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Individuals Charged 
In 2015, 141  individuals were charged with  insurance fraud‐related violaƟons; 12  indictments were re‐
turned and 129 complaints issued.    At the CIFI level, complaints are oŌen taken out by  local police as‐
sisƟng the task force or by the IFB invesƟgator at the direcƟon of a prosecutor and probable cause is es‐
tablished through the clerk’s oﬃce.   Individuals charged in 2015 came from mulƟple types of insurance 
fraud  invesƟgaƟons—the majority were  from  automobile  invesƟgaƟons but medical/health, provider, 
agent, workers’  compensaƟon premium  evasion  and  claimant  fraud,  commercial,  and property  fraud 
cases were also invesƟgated with individuals charged. 
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Individual DisposiƟons 
Final  disposiƟons  for  subjects  in  a  case 
can  take months or years  to  reach.   The 
court  process  can  be  lengthy  for  state 
and  federal  cases because of  the overall 
size  and  complexity  of  many  of  these 
large cases. 
 
In  2015,  30  individuals  were  convicted 
and  another  72  individuals’  cases  were 
conƟnued without a finding.  An addiƟon‐
al 116  individuals reached a final disposi‐
Ɵon including pre‐trial probaƟon, general 
conƟnuance, dismissal, or nolle prosequi. 
 
Individuals may be sentenced to jail Ɵme, 
suspended  sentences, probaƟon,  resƟtu‐
Ɵon, and community service Ɵme.   ResƟ‐
tuƟon ordered in 2015 was approximate‐
ly $494,000.   Another $6 million  in  resƟ‐
tuƟon  was  ordered  against  four  Lowell 
family members  and  a  Brookline  doctor 
who was  ordered  to  pay  $9.3 million  in 
resƟtuƟon,  joint  and  several,  with  his 
business. 
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Financials 
       2014       2015 
Revenues     
     Assessment  $   9,134,538  $    9,259,258 
     Other Income           929,553        1,000,308 
     Total Revenue  $ 10,064,091  $ 10,259,566 
Expenses     
     Personnel Costs  $  5,464,818  $  5,294,601 
     FaciliƟes Costs      1,065,850          993,739 
     AdministraƟve Costs      2,173,503      2,222,818 
     Professional Services            55,163            61,637 
     Total OperaƟng Expenses  $  8,759,334  $  8,572,795 
     
Net OperaƟng Surplus**   $     391,198   $     687,915 
D.A. Funding* 
Other Reserve Funds Uses 
Net AddiƟon to Reserve Fund 
        500,000 
          62,740 
        350,819 
        500,000 
          63,357 
        435,499 
 * As directed by the Commissioner of Insurance 
** Amounts returned to the insurance industry in the following calendar year 
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Insurance Fraud Bureau OrganizaƟonal Units 
Executive Director 
 
Vice President/Chief of 
Investigations  
 
Vice President/General 
Counsel
 
Task Force 
Operations 
 
General 
Investigations Unit 
 
Provider 
Fraud Unit 
 
Premium 
Avoidance Unit 
 
Administrative 
Support
 
Oversees IFB Investigative Units and is responsible for all day‐to‐day 
operations and activities including training of investigative staff, initiating 
public outreach programs, and serving as liaison to law enforcement 
partners, prosecutors  and licensing agencies.
Oversees human resources, accounting, information technology and 
facilities management for the IFB.
Includes Community Insurance Fraud Initiatives (CIFI) in Boston, Brockton, 
Chelsea/Revere, Lawrence/Lowell, Lynn, New Bedford/Fall River, Randolph, 
Western Massachusetts and Worcester.
All lines of insurance fraud are investigated with a concentration of cases that 
do not fall under the jurisdiction of a specific CIFI location.
Investigates insurance fraud cases  relating to providers (attorney, medical 
doctor, chiropractor, physical therapist).  Includes analytic support for 
large‐scale investigations.
Investigates workers’ compensation cases relating to workers’ 
compensation premium evasion by businesses and claimant fraud cases.  
Includes analytic support for analysis and database development.
Processes incoming referrals, communicates prosecution activities through 
website and IFB newsletter focusFraud, provides internal and external reports 
and other administrative support functions of the IFB.
Chief legal officer to IFB providing legal opinions and recommendations for 
IFB operations and investigations; legal training to staff; serves as liaison to 
prosecutors and administrative agencies; and manages compliance and 
agreements with public agencies and third parties. 
Vice President/Administration
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Daniel J. Johnston, ExecuƟve Director 
Anthony M. DiPaolo, Vice President, InvesƟgaƟons 
Laura A. Kessler, Vice President, General Counsel 
Thomas J. Simon, Vice President, AdministraƟon 
 
 
 
RepresenƟng the AIB Governing CommiƩee 
Arbella Insurance Group 
MAPFRE USA Corp. 
Metropolitan Group 
Safety Group 
The Hanover Insurance Group ** 
 
RepresenƟng the WCRIB Governing CommiƩee 
AFL/CIO 
A.I.M. Mutual Insurance Company 
Liberty Mutual Insurance Company 
Thomas J. Woods Insurance Agency 
The Travelers Insurance Company 
 
Public Members 
Commissioner of Department of Industrial Accidents 
Commissioner of Insurance 
Registrar of Motor Vehicles 
Secretary of Labor and Workforce Development 
Secretary of Public Safety 
 
** Denotes board chairman 
Oﬃcers and Board of Governors 
OFFICERS 
BOARD OF GOVERNORS 
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CommiƩees 
     
        
Audit  Provide oversight on the accounƟng, financial 
reporƟng and audiƟng pracƟces of IFB. 
Liberty Mutual Insurance Company** 
Metropolitan Group 
The Travelers Insurance Company 
Budget  Review and approve prospecƟve budget plans 
and staﬀ addiƟons 
A.I.M. Mutual Insurance Company 
Commissioner of Insurance 
Liberty Mutual Insurance Company** 
MAPFRE USA Corp. 
Safety Group 
 
CommunicaƟons 
SubcommiƩee 
Examine and discuss communicaƟons between 
IFB and insurers 
A.I.M. Mutual Insurance Company 
Arbella Insurance Group 
Liberty Mutual Insurance Company 
MAPFRE USA Corp. 
Metropolitan Group 
Safety Group** 
The Hanover Insurance Group 
The Travelers Insurance Company 
Long Range  
Planning 
Guide long‐term direcƟon of IFB acƟviƟes; des‐
ignate line of business prioriƟes, geographical 
orientaƟon and IFB legislaƟve iniƟaƟves 
AFL/CIO 
Arbella Insurance Group 
Commissioner of Department of               
Industrial Accidents 
Metropolitan Group** 
The Travelers Insurance Company 
  
Personnel  Approve personnel related plans and programs, 
including salary structures, job grades and rang‐
es and benefit packages 
Liberty Mutual Insurance Company 
Registrar of Motor Vehicles 
Secretary of Labor and Workforce     
Development 
The Hanover Insurance Group** 
Thomas J. Woods Insurance Agency 
  
Tip Reward  Review and approve reward payments to in‐
formants for Ɵps which lead to the prosecuƟon 
of insurance fraud perpetrators, as part of the 
approved IFB Tip Reward Program 
Arbella Insurance Group 
Liberty Mutual Insurance Company ** 
MAPFRE USA Corp. 
Safety Group 
Secretary of Public Safety 
** Denotes commiƩee chairman 
COMMITTEE  MISSION  MEMBERS 
